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摘要：目的：分析下肢创伤骨折患者健侧肢体深静脉血栓发生特点及危险因素。方法：选取本院 2022 年 05 月-2023 年 05 月间 70 例下肢创

伤骨折患者作为观察对象，分析健侧肢体深静脉血栓发生特点及危险因素。结果：70 例下肢创伤骨折中发生 5 例健侧肢体深静脉血栓，发

生率 7.14%，其发生特点为多见于术后 3d 内、远端血栓、疼痛或伴发热首发症状；患者年龄、骨折部位、合并高血压、血清 D-D 等是影响

下肢创伤骨折患者健侧肢体深静脉血栓发生的危险因素（P＜0.05）。结论：深静脉血栓是下肢创伤骨折常见并发症，多发生于术后 3d 内，

患者症状以发热、疼痛为主，导致深静脉血栓的危险因素较多，临床应注意预防。 
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骨折是一种常见的创伤，特别是下肢骨折对患者的生活质量和

功能恢复有着重要影响。然而，除了骨折本身的损伤外，患者还可

能遭受其他并发症的威胁，其中深静脉血栓（deep vein thrombosis，

DVT）是一种常见且严重的并发症[1]。 

DVT 是指血液在深静脉中形成血栓，阻塞了血液正常的回流流

动。当下肢骨折发生时，患者通常会长时间卧床休息，缺乏运动，

这会导致下肢静脉血流速度减慢，血管内血栓形成的风险增加。及

早识别和预防 DVT 对于下肢骨折患者的康复非常重要，本研究将

对下肢骨折患者健侧肢体 DVT 发生的特点及危险因素进行分析，

旨在提供有效的预防和治疗策略，提高患者的康复质量。 

1 资料和方法 

1.1 一般资料 

选取本院 2022 年 05 月-2023 年 05 月间 70 例下肢创伤骨折患

者作为观察对象。男 40 例（75.00%），女 30 例（25.00%）；年龄

18-64 岁，均值（35.45±1.25）岁；体重 40—89kg，均值（61.45

±2.12）kg。 

1.1.1 纳入标准：单侧下肢骨折；无血栓病史；创伤时间＜3 周。 

1.1.2 排除标准：病理性骨折；开放性骨折；手术耐受性差。 

1.2 方法 

对下肢创伤骨折术后患者行超声检查，根据 DVT 是否形成分

为 DVT 组和非 DVT 组，收集资料，包括性别、年龄、BMI、骨折

部位、合并症、创伤至手术时间、血清 D-D 等。 

1.3 观察指标 

1.3.1 分析 DVT 发生特点：统计 DVT 发生率，发生率=DVT 例

数/总例数*%，分析 DVT 发生时间（创伤 3d 内、创伤 3d 后、术后

3d 内）、类型（远端、近端、混合）、首发症状（疼痛或伴发热、肿

胀发硬、局部压痛、Homans 征）。 

1.3.2 分析危险因素：包括年龄、骨折部位、合并症、创伤至手

术时间、血清 D-D 等。 

1.4 统计学分析 

采用 SPSS22.0 软件进行统计处理，变量资料以“t”计算，用

（ sx ± ）表示,定性数据用 X2 核实，以（%）表达,P＜0.05 为有

显著差异。 

2 结果 sx ±  

2.1 分析 DVT 发生特点 

70 例下肢创伤骨折中，发生 5 例健侧肢体 DVT，发生率 7.14%，

DVT 发生时间中，创伤 3d 内 0 例，占比 0.00%，创伤 3d 后 1 例，

占比 20.00%，术后 3d 内 4 例，占比 80.00%；DVT 类型中，远端

DVT3 例，占比 60.00%，近端 1 例，占比 20.00%，混合 1 例，占比

20.00%；首发症状中，疼痛或伴发热 3 例，占比 60.00%，肿胀发

硬 1 例，占比 20.00%，局部压痛 1 例，占比 20.00%，Homans 征 0

例，占比 0.00%。可见下肢创伤骨折健侧肢体 DVT 发生特点为多见

于术后 3d 内、远端血栓、疼痛或伴发热首发症状。 

2.2 分析危险因素 

两组年龄、骨折部位、合并症、创伤至手术时间、血清 D-D

等危险因素对比，差异具有统计学意义（P＜0.05）,见表 1： 

表 1 危险因素对比[n(%)] 

组别 例数 年龄（岁） 骨折部位（股骨粗隆间） 合并症（高血压或冠心病） 创伤至手术时间（d） 术后 1d 血清 D-D（mg/L） 

DVT 组 5 45.45±2.45 5（100.00） 5（100.00） 6.58±1.58 11.56±2.38 

非 DVT 组 65 40.12±2.53 20（30.77） 30（46.15） 5.11±1.12 6.41±1.10 

X2/t - 4.548 9.692 5.385 2.749 9.146 
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P - 0.000 0.002 0.020 0.008 0.000 

3 讨论 

下肢创伤骨折是指下肢骨骼的损伤和断裂，通常发生在腿部的

骨骼，包括股骨、胫骨和腓骨，下肢骨折是一种常见的创伤，通常

由外力作用引起，例如车祸、运动损伤或跌倒[2]。骨折后 DVT 形成

的机制是复杂的，涉及多个因素的相互作用，因此需要在分析其形

成危险因素的基础上，采取对应的预防措施，以降低 DVT 发生率。 

本次研究中，经统计发现，下肢创伤骨折术后健侧 DVT 多发

生于术后 3d 内，类型多为远端 DVT，患者的首发症状以发热、头

痛为主，其次为肿胀发硬、局部压痛等。首先，骨折手术过程中，

周围组织和血管可能会受到损伤，导致血管内膜受损和炎症反应，

这会促使血小板和凝血因子聚集，增加了形成 DVT 的风险；骨折

手术后，患侧下肢活动受限，静脉回流受到阻碍，血液在静脉内滞

留时间延长，增加了血液凝块形成的机会；骨折手术后，机体的凝

血状态可能会发生改变，例如血液高凝状态增加、纤溶功能下降等，

这些改变都会增加 DVT 形成的风险；术后患者通常需要卧床休息，

长时间的卧床会导致下肢静脉血液淤滞，增加了 DVT 的发生风险[3]。

其次，远端 DVT 通常发生在下肢深静脉中较大的血管，因为这些

血管在静脉回流受阻的情况下更容易形成 DVT。最后，骨折手术后，

血管会受到损伤，这会引起局部的炎症症状，包括发热和头痛。同

时，DVT 形成时会引起血管壁的炎症反应，导致血管内膜受损和炎

症介质的释放，这些炎症介质可以引起全身性的炎症反应，导致发

热和头痛等症状。或者静脉内的血栓可能会脱落并进入肺动脉系

统，引起肺栓塞，这也会出现发热和头痛等症状。本次研究中，年

龄、骨折部位、合并高血压及冠心病、血清 D-D 等是影响下肢创

伤骨折患者健侧肢体深静脉血栓发生的危险因素（P＜0.05）。年龄

是骨折后血栓形成的一个危险因素，随着年龄的增长，身体的生理

功能会逐渐下降，包括血液循环和凝血系统的功能，这使得年长者

更容易出现血栓形成的情况。另外，年龄增长也伴随着其他与 DVT

形成相关的风险因素的增加，例如慢性疾病、手术历史、长期卧床、

肥胖等，这些因素进一步增加了 DVT 形成的风险[4]。因此对于年长

者，应该采取预防 DVT 形成的措施，如早期活动、使用压力袜、

积极控制慢性疾病等。股骨粗隆间骨折是一种比较严重的骨折类

型，骨折的位置相对较高，这使得下肢静脉血液回流受到影响，静

脉血液回流不畅可以导致血液在血管内积聚，增加了 DVT 形成的

风险。慢性病是骨折后 DVT 形成的一个危险因素，高血压会导致

血管壁受损，增加 DVT 形成的风险,此外，高血压还会导致血液循

环减慢，进一步增加 DVT 形成的可能性[5]。心血管疾病如冠心病、

心肌梗塞等会导致血管壁受损，血流速度减慢，导致 DVT 形成。

此外，D-D 是一种血小板和纤维蛋白在血液中降解产生的产物，通

常用作评估 DVT 形成和凝血活性的指标，在骨折后，血清 D-D 升

高可能是 DVT 形成的危险因素之一。骨折会导致血管损伤和炎症

反应，这会触发凝血系统的激活，使血小板和纤维蛋白聚集在受损

的血管壁上形成 DVT，这个过程会释放出更多的 D-D 二聚体，导

致血清 D-D 升高。血清 D-D 升高的程度与 DVT 形成的风险相关，

较高的 D-D 水平可能意味着更严重的 DVT 形成风险，因此，在骨

折后，监测血清 D-D 水平可以帮助评估患者是否存在 DVT 形成的

风险，并采取相应的预防措施[6]。 

综上所述，对于下肢创伤骨折患者来说，健侧肢体 DVT 是一

个需要关注的重要并发症，了解其发生特点和危险因素，尽可能地

减少健侧肢体 DVT 对患者的不良影响。 
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